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v국 문 초 록
본 연구는 일반계 남자 고등학교 학생들의 비만도 변화의 추이를 살펴
보고I연구대상자 특성간 비만도 변화의 차이를 분석하기 위하여 일개 시
소재 남자 고등학교 2IP학년 학생 NIM2M명 전수를 대상으로 실시 한 연구
이다.건강기록부와 설문지를 이용하여 비만도 변화 추이와 인구사회학적
특성I주관적 인지 특성I건강생활 실천 정도I식습관 관련 생활실천 특성
등을 분석한 후향적 조사연구이다.
자료 분석은 pmppN2.M통계프로그램을 이용하여 연구대상자의 특성을
실수와 백분율로 구하였고I비만도 변화추이는 Mckemartest를 통해 N학
년 때와 현재의 비만도 변화를 분석하였으며I대상자 특성과 비만도 변화
차이는 x²Jtest로 분석하였다.
연구 대상자 NIM2M명의 전체 비만율은 24N명E2P.S%F으로 나타났다.연구
대상자의 비만도 변화추이를 보면IN학년 때는 정상체중이었으나 2학년 때
비만으로 된 학생들의 비율이 N.T%였고IP학년 때는 T.4%로 되어 학년이
증가 할 수 록 비만정도가 증가함을 알 수 있었다.
연구대상자의 특성과 비만도 변화추이와의 관계를 분석한 결과 부모가
비만인 경우I간식을 먹는 것I스트레스를 받으면 음식섭취로 해결하는 학
생의 경우 유의하게 비만이 되는 것으로 나타났다.
고등학생들의 비만도 변화가 N학년에 비해 2IP학년으로 올라갈수록 증
가하여 이에 대한 관리가 필요함에도 불구하고 지금까지 그러한 교육내용
은 현실적으로 이루어지지 않고 있는 실정으로I본 연구에서 나타난 고등
학생들의 비만도 변화와 유의한 관련이 있는 부모 비만과 스트레스 대처
vi
방법 들이 고려되어 비만관리가 제공 되어야겠다.
이를 위해 비만 예방교육은 평생교육이 되어야한다는 의미에서 교육과
정내에는 올바른 생활습관 및 식습관 정착을 위한 학생과 학부모의 병행교
육이 이루어져야겠다.또한I비만 스트레스에 대해 올바르게 대처하고 해결
할 수 있는 교육 프로그램에 대한 개발이 필요함을 제언한다.
1Ⅰ.서 론
N.연구의 필요성 및 의의
오늘날 비만이 전 세계적으로 급속히 증가하는 가운데 유럽 비만학술대
회에서는 비만을 ‘지구촌의 전염병’이자 ‘새로운 유행병’으로 규정한 바 있
고I국내에서도 의사협회가 실시한 대국민 여론조사에서 여러 질병 중 비
만에 대한 관심이 가강 높게 나타나 ‘비만의 날’을 선포하여 적극적인 캠
페인을 전개하는 등 사회적 건강 문제로 급격히 부각되고 있다.
산업화에 따른 사회․경제적인 급속한 성장으로 생활수준이 향상I식생
활과 생활양식이 서구화되어 비만증의 빈도가 점차 증가되는 추세를E이화
자 등IN999F보이고 있으며I증가추세는 청소년층에서 더욱 심각하게 나타
나고 있다.비만증의 빈도는 그 진단 기준과 조사방법에 따라 P~2M%정도
로 다양하지만 청소년기는 NR%정도로 알려져 있다EoichardetalI2MMNF.
미국의 경우 청소년 비만 유병률이 N98M년 NR%에서 2MMM년 22%로 2M년
동안 NIR배 증가 하였다E김남주I2MM4F.우리나라의 경우 아직까지 청소년
전체의 비만율에 대한 정확한 발표는 없었지만 소아 및 청소년 비만의 유
병율은 N9T9년 4.R%에서 N99S년 NT.R%로 빠르게 증가하는 것으로 나타났
으며E강윤주 등IN99TFI최근 인천지역의 N2~N8세 중고생을 대상으로 한 비
만도에 따른 조사 결과I남학생 N2%I여학생 NN%로 나타났고I농촌지역은
NN%I도시지역은 N2%로 나타났다E김명현 등I2MM2F.
청소년기는 인간에 있어서 현저한 신체적 발육․발달의 변화를 나타내
는 시기이며I다른 시기보다 개인의 훈련가능성과 교육가능성이 크다고 인
2정되는 시기이며I청소년기의 발육은 환경의 변화에 매우 민감하게 반응하
고I적응하여 이루어지며I청소년기의 발육의 정도는 개인의 신체의 형태와
기능I정신적I정서적I심리적인면에 영향을 주기 때문에 신체를 연구하는
분야뿐만 아니라 교육학에서도 중요한 과제가 될 것이다E공기화I이순희
N99SF.
청소년기의 학생들에 있어서 조화로운 신체적 발육은 성인기에 건강을
유지하는 하나의 방법이라 할 수 있다.그러나 서구화된 식습관과 입시문
제로 인한 각종 스트레스I운동부족 등은 청소년기의 학생들에게 비만이라
는 질병을 유발하게 하고 있다.
비만은 유전적I환경적I심리적I대사적I사회․경제적 요인 등으로 인해
발생되고 합병증으로는 고혈압I당뇨병I관상동맥질환I동맥경화증I지방간
등 만성질환의 위험인자를 동반 할 수 있다E신지영I김명IN998F.또한I성
장 발달상의 장애를 일으킬 수 있으며I심리적I정서적 문제를 일으켜I인
격형성에 영향을 미친다는 점에서 문제가 된다.특히I이 시기는 사회적 환
경이 확장되면서 자신의 신체상에 대한 인식이 넓어지는 시기이므로 자아
개념 형성에 부정적인 영향을 끼쳐 체형으로 인한 열등감으로 대인관계 장
애I또래 집단으로부터의 소외감 및 불만족을 경험하게 된다E김유섭IN99SF.
더욱이 비만 청소년들은 몸매I운동능력에 대한 열등감등으로 자신이
다른 친구들에게 경멸스럽게 보인다고 생각하며I우울하거나 불만족하기
쉬운 경향이 있다고 한다E대한비만학회IN99RF.부정적인 신체상과 심리적
갈등은 자기효능을 감소시킬 수 있다E홍미령IN99RF.자신의 체형에 대해
불만을 느끼며 무리한 다이어트를 시도하게 됨으로써 신체에 꼭 필요한 영
양소의 결핍을 초래하여 건강을 위협할 수 있으며I특히 한창 성장해야 할
청소년의 경우에는 성장에 막대한 장애를 초래할 수 있다.또한 자기 체형
3에 대한 왜곡된 인식과 극단적인 다이어트는 섭식 장애를 유발할 수 있으
며 심한 경우 생명을 잃게 되는 경우도 종종 있다E강재헌IN99TF.비만 청
소년처럼 정상적인 성장으로부터 이탈된 개인은 집단 구성원으로부터 심리
적 갈등을 가질 수 있으므로 체중조절을 위한 상담 및 치료I정신보건교육I
운동I식이 프로그램의 효율적인 운영 방안이 요구된다.
청소년의 비만 관련 요인으로는 고등학생을 대상으로 한 이금희I김한곤
E2MM4F의 비만관련 요인 연구에서 부모의 비만 여부와 운동 횟수I스트레스
는 비만과 관련이 있다고 보고 하였고I최종인E2MMPF의 연구에서는 비만인
식과 간식섭취가 비만관련 요인 이었다.김이순EN999F의 비만 청소년의 스
트레스 경험에 관한 현상학적 접근 연구에서는 비만 청소년은 교사나 가족
구성원I친구들의 이해부족I신체적 불편감I다이어트의 부정적 경험 등이
스트레스라고 보고 하였다.김민회E2MMMF의 건강행위와 자기효능감 연구에
서는 지각 된 자기효능이 높을수록 건강행위를 잘한다라고 보고하였고I송
정선E2MMNF의 비만과 스트레스에 대한 연구에서는 비만 스트레스가 높을수
록 자아존중감이 낮다고 보고 하였다.
청소년기에 있는 고등학생들은 비만에 대한 관심은 매우 높으나 대부분
의 학교 교육이 대학 입시위주에 방향이 맞추어져 있기 때문에 현실적으로
비만예방에 대한 올바른 교육이 이루어지지 않고 있는 실정이다.
지금까지의 고등학생 관련 비만연구들은 현재의 비만유무에만 촛점을
두고 연구한 내용들이 대부분이고I현재 학교 보건법상 매년 실시하는 신
체검사도 통계 결과 보고에만 그치고 있는 실정으로 비만도 변화추이와 특
성간의 비만도 변화차이를 분석한 연구는 거의 볼 수 없었다.
따라서I본 연구에서는 2IP학년 학생들의 비만도를 이 학생들의 N학년
때의 비만도와 비교하여I정상유지군I정상에서 비만이 된 군I비만유지군
4으로 분류하여I비만도 변화의 추이와 연구대상자 특성별 비만도 변화의
차이를 분석하고자 한다.신체적으로 예민한 시기에 있는 고등학생들에게
비만에 대한 중요성을 인식시키고I이를 통해 비만 고등학생들의 건강문제
를 효과적으로 관리할 수 있는 프로그램을 개발하는데 필요한 기초자료로
제공하고자 한다.
2.연구목적
본 연구는 일반계 남자 고등학교 학생들의 비만도 변화의 추이를 살펴
보고I연구대상자 특성별 비만도 변화의 차이를 분석하여 체계적이고 효과
적인 비만관리와 보건교육의 기초자료 제공을 목적으로 한다.이를 위한
구체적인 목표는 다음과 같다.
첫째I남자 고등학교 학생들의 비만도 변화의 추이를 파악한다.
둘째I연구대상자의 특성E인구사회학적 특성I주관적 인지 특성I건강생
활 실천 정도I식습관 관련 생활실천 특성F에 따른 비만도 변화의 차이를
분석한다.
P.용어의 정의
NF비만도
비만도란 대한소아과학회EN998F에서 제정한 신장별 표준체중을 이용하여
계산된 자료이며I비만도는 다음과 같이 구할 수 있다.
5비만도E%F=신장별표준체중실측체중신장별표준체중×
비만도가 표준체중보다 2M%미만인 경우를 정상체중I2M%이상을 비만군
으로 분류하며I비만군은 세군으로 세분화하여 2M~PM%미만인 경우를 경도
비만IPM~RM%미만인 경우를 중등도 비만IRM%이상인 경우를 고도 비만으
로 분류하였다E대한소아과학회IN998F.
2F비만도 변화추이
고등학교 N학년 때와 비교하여 2IP학년 때의 체중변화를 의미하며 다
음과 같이 P군으로 분류하였다.
① 정상유지군
WN학년 때 정상체중이 2IP학년 때도 정상체중으로 유지 된 군
② 정상에서 비만이 된 군
WN학년 때는 정상체중 이었으나 2IP학년 때는 비만이 된 군
③ 비만유지군
WN학년 때 비만이 2IP학년 때도 비만으로 유지 된 군
4.연구의 제한점
연구의 제한점으로는 연구대상자의 자료수집이 현실적으로 어려워 일반
계 남자고등학교 일 개교 2IP학년 재학생 전수만을 대상으로 하였으므로
일반화하는데 무리가 있을 수 있으며I자기보고식 설문지 작성 조사방법으
로 대상자 개개인의 신체적 정신적 상태를 일일이 고려하지 못하고 실시한
6점을 들 수 있다.비만 변화추이를 보는데 있어 고등학교 이전의 생활습관
등의 요인을 볼 수 없어 지금의 생활습관과 같은 것으로 보고 연구를 실시
한 점을 제한점으로 볼 수 있다.
Ⅱ.문헌고찰
N. 고등학생의 비만 실태
최근 사회경제적 발전으로 식생활이 개선되고 생활양식이 편리해짐에
따라 비만이환율이 증가되고 있는 가운데 청소년의 비만이 급격히 증가되
고 있는 추세이다E이화자IN999F.
우리나라의 최근 N8년간EN9T9년부터 N99S년까지F중․고생의 비만도 변
화추이를 보면 남자 중․고등학생의 경우 P.9배ET9년 R.2%에서 9S년
NR.4%FI여자 중․고등학생의 경우 2.4배ET9년 S.P%에서 9S년 NR.M%F로 비
만 유병률이 증가하는 것을 알 수 있다.비만도별로 경도 비만은 남학생의
경우 P.P배I여학생의 경우 2.P배 증가하였으나I중등도 이상의 비만은 남학
생의 경우 S.S배I여학생의 경우 T.2배 증가하였고I특히 고도 비만의 경우
T9년에는 거의 없었으나 9M년에는 약N%E여학생FJ2%E남학생F정도로 증가
되었음을 알 수 있었다E김은경IN999F.
N99T년 NM월 국정감사자료에 의하면 검사학생 T89만여 명중 M.8R%에 해
당하는 S만 S천여 명이 표준체중의 RM%가 넘는 고도 비만자로 나타났으
며I이중 고교생은 N만 P천여 명으로 나타났다E경향신문IN99T.NM.9F.또한I
보건복지부의 2MMR년 국민영양․건강조사 보고서E2MMSF에 의하면 NM~N9세
7의 남학생의 비만율은 N998년 9.4%에서 2MMR년 NR.9%로 여학생의 비만율
은 8.9%에서 N2.4R%로 증가 하였고I서울지역 초․중․고교 남학생들의 비
만도가 N988년 S.2%에서 2MM2년에는 NT.9%로 N4년 만에 P배 가까이 증가
E박영신I2MM4F한 것으로 볼 때 이러한 증가추세는 앞으로도 지속 될 것으
로 생각된다.
서울시 교육청 통계 보고E2MMRF에 따르면 비만 증가율도 초등학생의 경
우 2MMM년 M.S8%에서 2MM4년 M.8R%로 M.NT%I중학생은 2MMM년 M.TT%에서
2MM4년 N.NN%로 M.P4%I고등학생은 2MMM년 N.MP%에서 2MM4년 N.8T%로
M.84% 증가해 학년이 증가할수록 비만율의 증가폭이 커지는 심각성을 보
이고 있다.지난 2MMT년 9월 교육인적자원부 ‘2MMS년도 학생 신체발달 상
황’보고서에서도I전국 초․중․고교학생 NN만 2IN9N명의 비만율은 NN.S2%
로 매년 증가하였고I고학년으로 갈수록 여학생보다 남학생의 비만율이 높
음을 볼 수 있었다.
학년 별 고등학생의 비만율을 보면I보건복지부E2MMTF의 제2차 2MMS년
청소년 건강 행태 온라인 조사 통계에서 비만율은 고등학교 N학년이 2MMR
년 9.S%에서 2MMS년에 9.4%I고등학교 2학년이 2MMR년 9.2%에서 2MMS년
9.9%I고등학교 P학년이 2MMS년에는 N2.R%로 나타났으며I일반계고 전체에
서는 2MMR년 9.P%에서 2MMS년 NM.2%의 비만율을 보이고 있다.
이상에서와 같이 이렇게 매년 고등학생들의 비만이 증가하고 있으며I특
히 남학생이 여학생보다 비만 유병률이 높은 것을 고려 할 때 비만실태를
정확히 파악하여 남자 고등학생들의 비만을 예방하기 위한 방법을 모색하
는 것이 시급한 것으로 사료된다.
82.비만관련 요인
비만은 ‘에너지 섭취와 소비의 불균형으로 인해 체내에 지방조직이 과다
하게 축적된 상태’E김철원 등I2MMMF라고 일반적으로 정의한다.비만은 의학
적I심리적 환경적 요인이 복합적으로 작용되어 초래되므로 정확한 원인
및 기전에 관해서 완전히 밝혀지지는 않았으나I사회경제적 요인I식습관과
생활습관 요인 등과 밀접한 관계를 가지고 발생하는 것으로 알려져 있다
E김기학IN99TF.
유전적 요인의 경우를 살펴보면I지방조직에서 비만유전자에 의해 생성
되는 호르몬 렙틴EieptinF은 유전적으로 뇌의 시상하부를 자극하여 식욕을
억제하고 대사율을 증가시키는 작용을 하는데 비만의 경우 렙틴EieptinF이
전혀 만들어지지 않거나I수용체가 없어서 기능을 못하는 경우Ekancy등I
N99TF와 대한비만학회E2MMNF보고에 따르면 부모 모두가 비만일 경우 자녀
중 SM~8M%가 비만이 되며I어느 한쪽만 비만인 경우는 PM~RM%I부모가 모
두 정상체중인 경우는 NM%가 비만이라고 하였다.이윤진E2MMMF의 연구에서
도 아버지가 비만인 경우 남아가I어머니가 비만인 경우 여아가 비만율이
높게 나타나 아버지J아들I어머니J딸과의 비만관계를 보여주었고I최종인I
강훈E2MMPF의 연구에서도 청소년의 BMf가 높을수록 아버지의 체중이 높은
것으로 나타났고I이외섭E2MM4F의 연구에서도 아버지의 체중이 고등학생의
BMf에 영향을 주고 있는 것으로 나타났다.또한I이금희I김한곤E2MM4F의
고등학생을 대상으로 한 비만관련 요인 연구에서 부모의 비만 여부와 운동
횟수I스트레스는 비만과 관련이 있다고 보고 하였고I김혜경E2MMPF의 연구
에서도 비만의 가족력이 청소년의 비만여부와 관련되어 있는 것으로 보고
하고 있으며I김경희E2MMNF의 연구에서도 비만청소년의 82.S%가 비만가족을
9갖고 있다고 보고하고 있다.한편I부모의 학력이 높을수록I가족 수가 적
을수록I생활수준이 높을수록 비만과 관련이 높다는 김남주E2MM4F의 연구도
있다.그러나I이와 같은 연구들은 유전과의 관련인지 같은 환경에서 생활
하는 환경적 요인 관련인지는 확실하지 않다E박영수I2MMPF는 연구도 있다.
식습관 관련요인에 대한 연구로는I식습관 변화는 아침결식I과식E강영
림IN99SFI육류 및 인스턴트식품에 치우친 편식습관E허은실IN999FI비만과
식습관E강영림IN99R;박혜숙IN999;신한슬IN99S;paitoetalIN994FI비만요
인에 관한 연구E김기학 등IN99RFI김관일I오수일E2MMNF의 취침 전 간식 섭
취는 비만군이 일반군에 비해 유의하게 높다는 연구가 있다.위광복I남철
현EN99SF의 고등학교 학생들의 식생활 의식형태와 관련요인에 관한 연구에
서는 간식의 횟수가 비만에 영향을 준다고 하였고I이외섭E2MM4F의 고등학
생의 식생활습관 및 부모의 신체적 조건과 BMf에 관한 연구에서는 식사량
이 고등학생의 BMf에 영향을 준다고 하였다.또한I강영림EN99RFI김미혜
EN998F의 BMf와 먹는 속도I식사태도의 상관관계 연구에서 비만인 학생이
항상 많이 먹으려 하고 식사 속도가 빠르다고 보고하고 있다.최종인I강훈
E2MMPF의 연구에서는 비만인식과 간식섭취I운동습관이 비만과 관련 있다고
하였고I아침식사를 거르는 학생은 아침식사를 거르지 않는 학생보다 2배
이상 비만이 높게 나타났다는 조사결과E동아일보IN99S.2.2P.F와 최양순
E2MMMFI성선화E2MMPF의 도시와 농촌 지역의 식생활 비교 연구I임미란E2MM4F
의 간식 연구 및 기호도 조사에 관한 연구도 있다.식습관 관련 연구를 종
합해 보면I한영실I주나미E2MMRF의 청소년 비만에 영향을 미치는 요인 분
석 연구에서와 같이 비만은 식생활 중 한 가지 요인에 의한 것이라기보다
식행동I간식섭취 실태I생활태도I식사관련I가정환경 등 여러 가지 요인에
의한 것임을 알 수 있다.또한I비만이 식습관과 관련 있다는 연구를 뒷받
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침해주는 김사름I박혜련EN99RF의 식습관을 통한 비만의 치료 및 예방을 시
도한 연구도 볼 수 있었다.
생활습관 관련 연구로는 김진영EN999F의 생활습관 변화는 컴퓨터의 보급
과 텔레비전 시청량 증가에 따른 운동량 감소라는 연구와 김남주E2MM4F의
비만학생이 컴퓨터나 텔레비전 시청 같은 실내활동을 선호하며I움직이기
를 싫어한다는 연구I이미영E2MMPF의 텔레비전이나 컴퓨터의 높은 이용시간
과 수면시간이 비만과 관련 있다는 연구가 있다.김정희EN998F의 비만학생
의 생활양식 비교에서 도보로 통학하는 학생과 비만과의 상관관계를 보여
주었고I김영임I김윤돌EN99RF의 연구에서는 비만군이 수면시간이 짧고 과
소 체중군이 수면시간이 길다는 연구결과와 이경자I김현경EN99TF은 유산소
운동이 체중감량에 영향을 미친다는 연구결과가 있다.그러나I이와는 다르
게 김주연EN99TF의 연구에서는 신체활동량의 부족이 비만의 원인으로 작용
하지만 비만으로 인한 하나의 결과로 감소 할 수 있다고 하였고I김영희
E2MMPF의 연구에서도 운동이 부족하여 살이 찌게 되면 운동능력이 떨어져
운동을 더욱 기피하고 체중 증가의 악순환이 온다고 보고 하였다.
비만과 관련 된 신체상과 스트레스에 대한 연구로는 조영미E2MMRF의 자
아신체상에 대한 연구에서 학년이 올라 갈수록 자신의 신체상에 불만이 많
았다고 보고되어 있고I김이순EN999F의 비만 청소년의 스트레스 경험에 관
한 현상학적 접근 연구에서는 비만 청소년은 교사나 가족구성원I친구들의
이해부족I신체적 불편감I다이어트의 부정적 경험 등이 스트레스라고 보고
하였다.김민회E2MMMF의 건강행위와 자기 효능감 연구에서는 지각 된 자기
효능이 높을수록 건강행위를 잘한다라고 보고하였고I송정선E2MMNF의 비만
과 스트레스에 대한 연구I박선희EN998F의 비만 고등학생의 보건행태 조사
연구에서는 비만 고등학생의 스트레스 원인은 성적문제I체격문제이고 스
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트레스 해소 방법은 노래와 춤을 통해서 많이 한다고 하였다.
이상의 연구에서 보듯이 비만은 유전적 요인I사회경제적 요인I식습관
과 생활습관 요인 등과 밀접한 관계를 가지고 있으므로I학교에서는 부모
와 함께 할 수 있는 비만 예방교육을 모색하여 비만의 예방과 적절한 치료
를 할 수 있도록 해주는 것이 시급 할 것으로 사료된다.
Ⅲ.연구방법
N.연구설계
본 연구는 2IP학년 남자 고등학생들의 현재 비만도를 N학년 때 비만도
와 비교하여 비만도 변화의 추이를 알아보고 인구사회학적 특성I주관적
인지 특성I건강생활 실천 정도I식습관 관련 생활실천 특성을 분석한 후
향적 조사연구이다.
2.연구대상
연구대상은 일개 시 소재 남자 고등학교 2IP학년 학생 NIM2M명 전수를
대상으로 실시 하였다.
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P.연구도구
NF건강기록부
연구대상자의 비만도를 파악하기 위해서 학교 내부 자료인 교무업무시
스템의 보건편에 나와 있는 건강기록부의 자료 중 키I몸무게I비만도를 사
용하였다.고등학교 2학년 학생은 2MMS년과 2MMT년의 자료를 고등학교 P학
년학생은 2MMR년과 2MMT년의 자료를 사용하였다.
2F설문지
장지연의 연구E2MMRF와 한국교원단체 총연합회의 청소년 건강실태 조사
E2MMS년F에서 사용한 설문지를 연구자가 근무하는 학교의 학생 NM명에게
사전 조사 한 후 수정 보완하였으며I최종적으로 지도교수의 자문을 받아
확정 하였다.조사항목으로는 인구 사회학적 특성 8문항I주관적 인지 특성
R문항I건강생활 실천 정도 R문항I식습관 관련 생활실천 특성 S문항의 총
24문항으로 구성 되었다.설문지를 2IP학년 고등학생 전수 NIM2M명에게 나
누어준 뒤 자기보고식 방식으로 작성하게 하였으며I설문지 수거율은
NMM% 수거되어 NIM2M명의 자료 모두를 분석 하였다I
본 연구에서 사용한 설문지 조사항목과 내용은 <표N>과 같다.
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<표N>설문지 조사항목
조 사 항 목 내 용 문항수
인구사회학적 특성 종교I동거I성적I경제상태I 8문항아버지 교육정도I어머니 교육정도I아버지 직업I어머니 직업
주관적 인지 특성 주관적 비만인식I주관적 건강상태IR문항부모관심I아버지 비만I어머니 비만
건강생활 실천 정도 수면시간I텔레비전 시청시간 R문항컴퓨터 사용시간I운동횟수흡연여부
식습관 관련 아침식사I간식정도I S문항생활실천 특성 인스턴트 식품섭취 정도탄산음료 섭취 정도I스트레스I음식조절 의지
총 24문항
PF개인면담
수집 된 자료를 통계분석 한 후 N학년 때는 비만도가 비만 이었
던 학생이 2학년 때는 정상으로 된 현재 고등학교 2학년 학생 NT명
은 개인면담을 실시하여 관련 요인을 조사 하였다.
4.자료수집
자료수집은 2MMT년 8월 2M일부터 8월 PN일까지 총 N2일에 걸쳐 학생건
강기록부를 이용한 비만도 조사와 설문조사를 실시하였다.
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학생건강기록부는 2MMT년 8월 2M일부터 8월 2R일까지 총 S일에 걸쳐
2MMT년 S월에 실시 한 신체발달 상황검사 결과에서 비만도를 조사 하였다.
설문조사는 2MMT년 8월 PM일부터 8월 PN일까지 총 2일에 걸쳐 실시하였
다.담임교사에게 본 연구의 목적을 설명하여 설문조사가 잘 이루어 질 수
있도록 협조를 받고 학생들의 동의를 받아 보건교사가 실시하였다.설문조
사 응답은 학생이 그 자리에서 직접 기입하도록 하고 응답시간은 NM분 정
도로 NIM2M명 전수 조사 하였다.
개인면담은 수집 된 자료 분석 후 9월 2T일부터 9월 29일까지 총 P일에
걸쳐 비만에서 정상으로 된 2학년 NT명의 학생에게 실시하였다.
R분석방법
본 연구의 자료의 분석은 pmppEptatisticmackageforthepocialpcienceF
N2.M통계프로그램을 활용 하였으며I자료 분석은 다음과 같은 방법으로 하
였다.
NF연구대상자의 인구사회학적 특성I주관적 인지 특성I건강생활 실천
정도I식습관 관련 생활실천 특성과 비만 정도는 실수와 백분율로 구하였
다.
2F비만도 변화추이를 실수와 백분율로 구하고IMckemartest를 통해
N학년 때와 현재의 비만도 일치성을 분석하였다.
PF연구대상자의 특성에 따른 비만도 변화차이를 실수와 백분율로 구
하고 그룹간의 비만 변화차이를 x²Jtest로 분석하였다.
15
Ⅳ.연구 결과
N.연구대상자의 특성
NF연구대상자의 인구사회학적 특성
연구대상자의 인구사회학적 특성은 <표2>와 같이 나타났다.연구대상자
는 총 NIM2M명으로 학년별 분포를 보면I2학년 학생 4T4명E4S.R%FIP학년 학
생 R4S명ERP.R%F이었다.
종교는 기타에 응답한 학생이 RT4명ERS.P%F으로 가장 많았는데 기타항목
에는 종교가 없거나 항목에 나와 있지 않은 종교를 가지고 있는 가정을 포
함하고 있으며I다음으로는 기독교 2R2명E24.T%FI천주교 NPN명EN2.8%FI불
교 SP명ES.2%F의 순으로 나타났다.동거가족은 양쪽부모와 같이 살고 있는
가정이 8TM명E8R.4%F으로 가장 높은 것으로 나타났고I성적은 다소 못하는
편 TNP명ES9.9%FI잘하는 편 PMT명EPM.N%F의 순으로 다소 못하는 편이 많은
것으로 나타났고I경제 상태는 다소 풍족한 편 TMS명ES9.2%FI다소 어려운
편 PN4명EPM.8%F으로 나타났다.
부모교육 정도에서는 아버지 교육정도는 대학졸업이상이 RT2명ERS.N%FI
어머니 교육정도는 고등학교졸업이 SMT명ESP.M%F으로 아버지의 교육정도가
높은 것으로 나타났고I아버지 직업은 회사원 PTP명EPS.S%FI어머니 직업은
주부가 RPS명ER2.S%F으로 가장 높게 나타났다.
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<표2>연구대상자의 인구사회학적 특성 En=NIM2MF항목 구분 명E%F학년 2학년 4T4E4S.RFP학년 R4SERP.RF
종교 불교 SPES.2F기독교 2R2E24.TF천주교 NPNEN2.8F기타 RT4ERS.PF
동거 양쪽부모 8TME8R.4F기타 N48EN4.SF
성적 다소 못하는 편 TNPES9.9F잘하는 편 PMTEPM.NF
경제상태 다소 어려운 편 PN4EPM.8F다소 풍족한 편 TMSES9.2F
아버지 교육정도 중학교 졸업이하 N2EN.2F고등학교 졸업 P8PEP9.SF대학 졸업이상 RT2ER9.2F
어머니 교육정도 중학교 졸업이하 22E2.PF고등학교 졸업 SMTESP.MF대학 졸업이상 PPSEP4.TF
아버지 직업 전문직 NMME9.8F사업 2SNE2R.SF회사원 PTPEPS.SF상업 T8ET.TF단순노동 NPEN.PF공무원 9SE9.4F기타 8SE8.4F무직 N2EN.2F
어머니 직업 전문직 9NE8.9F사업 4PE4.2F회사원 NPRENP.2F상업 84E8.2F단순노동 2NE2.NF공무원 2NE2.NF기타 89E8.TF주부 RPSER2.SF
E무응답 제외F
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2F연구대상자의 주관적 인지 특성
연구대상자의 주관적 인지 특성은 <표P>과 같이 나타났다.주관적 비만
인식 여부에서는 자신이 ‘정상체중 이다’I‘마른편 이다’라고 인식한 비율은
각 각 4T2명E4S.P%FI22P명E2N.9%F으로 나타났고I‘비만한편’이라고 인식한
비율은 P2R명EPN.9%F으로 나타났다.주관적 건강상태에서는 주관적으로 건
강하다고 인식한 학생의 비율이SSS명ESR.P%F으로 나타났다.
자녀에 대한 부모관심에서는 ‘매우 관심 많음’이 RMT명E49.T%F으로 가장
높게 나타났고I부모의 비만 여부를 묻는 항목에서는 아버지는 N8S명
EN8.S%FI어머니는 NMS명ENM.4%F이 비만이라고 응답하였다.
<표P>연구대상자의 주관적 인지 특성 En=NIM2MF항목 구분 명E%F주관적 비만인식 비만한편 P2REPN.9F정상체중 4T2E4S.PF마른편 22PE2N.9F
주관적 건강상태 매우 건강하지 않음 PSEP.PF별로 건강하지 않음 PN8EPN.2F대체로 건강 RS9ERR.8F매우건강 9TE9.RF
부모관심 관심 전혀 없음 NMEN.MF다소 관심 없는 편 89E8.TF다소 관심 있는 편 4N4E4M.SF매우 관심 많음 RMTE49.TF
아버지 비만 여부 예 N8SEN8.SF아니오 8P4E8N.8F
어머니 비만 여부 예 NMSENM.4F아니오 9N2E89.SF
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PF연구대상자의 건강생활 실천 정도
연구대상자의 건강생활 실천 정도는 <표4>와 같이 나타났다. 수면시간
은 ‘S시간이상’424명E4N.R%FI‘R시간이하’4NN명E4M.P%F으로 비슷한 비율을
보였으며I‘4시간이하’도 N8R명EN8.2%F으로 보이고 있다.텔레비전 시청시간
은 ‘PM분이하’가 42R명E4N.T%FI컴퓨터 사용시간은 ‘PM분~N시간정도’가 RMS
명E49.S%F으로 가장 높게 나타났다.
운동 횟수는 ‘거의하지 않음’이 4TT명E4S.8%FI‘주2~P회이상 한다’가 PR4
명EP4.T%FI‘주4~R회이상 한다’가 NM9명ENM.T%FI‘매일한다’가 T9명ET.8%F의
순으로 나타났고I흡연여부는 ‘전혀 피우지 않음’994명E9T.R%FI’피운다‘가
2S명E2.R%F으로 나타났다.
4F연구대상자의 식습관 관련 생활실천 특성
연구 대상자의 식습관 관련 생활실천 특성은 <표R>과 같이 나타났다.
아침식사는 ‘거의 매일 먹음’이 TPN명ETN.T%F으로 가장 높게 나타났고I‘평
상시 밥보다 간식을 더 많이 먹습니까?’의 항목에는 ‘안 먹는다’가 889명
E8T.2%F으로 높게 나타났다.인스턴트식품 섭취에서는 ‘N달에 N~2번 먹음’
이 42R명E4N.T%FI 탄산음료 섭취에서는 ‘N주일에 2번 이상 마심’이 P48명
EP4.N%F으로 가장 높게 나타났다.
‘스트레스를 받으면 먹는다’라는 항목에서는 ‘아니오’가 89P명E8T.R%F으
로I음식조절 의지에서는 ‘있다’가 8R9명E84.2%F으로 높게 나타났다.
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<표4>연구대상자의 건강생활 실천 정도
En=NIM2MF항목 구분 명E%F수면시간 4시간이하 N8REN8.2FR시간이하 4NNE4M.PFS시간이상 424E4N.RF
텔레비전 시청시간 보지않음 24PE2P.8FPM분이하 42RE4N.TFN시간정도 2RNE24.SFN시간이상 NMNE9.9F
컴퓨터 사용시간 거의 하지 않음 PTTEPT.MFPM~N시간정도 RMSE49.RF2시간이상 NPTENP.RF
운동 횟수 거의 하지 않음 4TTE4S.8FN주일에 2~P회이상 PR4EP4.TFN주일에 4~R회이상 NM9ENM.TF매일 T9ET.8F
흡연 여부 전혀 피우지 않음 994E9T.RF피움 2SE2.RF
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<표R>연구대상자의 식습관 관련 생활실천 특성
En=NIM2MF
항목 구분 명E%F아침식사 거의 먹지 않음 NN9ENN.TF가끔씩 먹음 NTMENS.TF거의 매일 먹음 TPNETN.TF
간식 먹는다 NPMEN2.8F안 먹는다 889E8T.2F
인스턴트식품 섭취정도 거의 먹지 않음 2MRE2M.NFN달에 N~2번 먹음 42RE4N.TFN주일에 N번 먹음 244E24.MFN주일에 2번 이상 먹음 N4REN4.2F
탄산음료 섭취정도 거의 마시지 않음 N88EN8.4FN달에 N~2번 마심 2SSE2S.NFN주일에 N번 마심 2N8E2N.4FN주일에 2번 이상 마심 P48EP4.NF
스트레스 받으면 먹음 예 N2TEN2.RF아니오 89PE8T.RF
음식조절의지 있다 8R9E84.2F없다 NSNENR.8F
2.비만도 변화추이
NF비만도 분포
본 연구 대상자의 비만도 분포는 <표S>과 같이 나타났다.연구대상자
NIM2M명의 전체 비만율은 24N명E2P.S%F으로 나타났다.2학년에서는 정상체
중 PRT명ETR.P%FI경도비만 R2명ENN.M%FI중등도비만 49명ENM.P%FI고도비만
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NS명EP.4%F으로 나타났고IP학년에서는 정상체중 422명ETT.P%FI경도비만 S2
명ENN.4%FI중등도비만 RM명E9.2%FI고도비만 N2명E2.N%F으로 나타났다.2IP
학년 전체에서는 정상체중 TT9명ETS.4%FI경도비만 NN4명ENN.2%FI중등도비
만 99명E9.T%FI고도비만 28명E2.T%F을 보이고 있어I비만의 시초단계인 경
도비만의 비율이 높은 것으로 나타났다.
<표S>비만도 분포
단위 W명E%F
정상체중 경도비만 중등도비만 고도비만 계2학년 PRTETR.PF R2ENN.MF 49ENM.PF NSEP.4F 4T4ENMM.MFP학년 422ETT.PF S2ENN.4F RME9.2F N2E2.NF R4SENMM.MF계 TT9ETS.4F NN4ENN.2F 99E9.TF 28E2.TFNIM2MENMM.MF
2F비만도 변화추이
본 연구 대상자의 비만도 변화추이는 <그림N>과 같다.고등학교 남학생
들의 N학년 때 체중이 2IP학년 때 어떻게 변화 되었는지를 분석하였다.N
학년 때의 정상체중을 그대로 유지한 정상유지군이 T4N명ET2.S%FIN학년 때
는 비만이었으나 2IP학년 때 정상체중으로 된 비만에서 정상으로 된 군이
P8명EP.T%FIN학년 때는 정상체중이었으나 2IP학년 때 비만이 된 정상에서
비만이 된 군이 P8명EP.T%FIN학년 때도 비만이었는데 2IP학년 때도 계속
비만인 비만유지군이 2MP명E2M.M%F으로 나타났다.
학년 별 비만도 변화추이를 보면I정상유지군은 2학년 98.P%에서 P학년
92.S%로 감소를 보였고I정상에서 비만이 된 군은 2학년 N.T%에서 P학년
T.4%로 나타나 학년이 증가할수록 비만학생이 증가하는 것을 볼 수 있었
다.비만에서 정상이 된 군은 2학년 NP.P%에서 P학년 N8.S%로 증가를 보였
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고I비만유지군은 2학년 8SIT%에서 P학년 8N.4%로 감소하는 것을 볼 수 있
었고I비만이었던 학생들 중 정상체중으로 변화한 학생들도 학년이 올라
갈수록 다소 증가함을 볼 수 있었다.
비만도 변화추이
0
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120
2학년 3학년
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정상유지군
정상→비만군
비만→정상군
비만유지군
<그림N>비만도 변화추이
학년 별 자세한 비만도 변화추이는 다음과 같다.
① 2학년 비만도 변화추이
본 연구 대상자의 2학년 비만도 변화추이는 <그림2I표T>과 같다.정상
유지군은 P4M명E98.P%FI정상에서 비만이 된 군 S명EN.T%FI비만에서 정상이
된 군 NT명ENP.P%FI비만유지군 NNN명E8S.T%F으로 나타났다.비만도 변화에
대한 통계적 분석을 Mekemartest로 한 결과I비만에서 정상이 된 군이
NP.P%로 정상에서 비만이 된 군 N.T%에 비해 유의하게Ep=.MPRF높았다.
비만에서 정상으로 된 군 NT명의 개인면담 결과 N학년 때 경도비만 상
태에서 2학년 때는 체중은 증가하지 않고 신장만 증가하여 정상으로 된 학
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생이 N2명I의도적으로 체중을 감량한 학생은 R명으로 나타났다.의도적으
로 체중을 감량한 학생들의 체중감량 방법으로는 식사량 조절은 P명I식사
량 조절I약물요법I운동요법I병원치료의 방법을 사용한 학생은 2명으로
나타났다.
<그림 2>2학년 비만도 변화추이
N학년 때 비만도
정상 비만EP4S명F EN28명F
현재 2학년 정상 비만 정상 비만비만도 P4M명E98.P%F S명EN.T%F NT명ENP.P%FNNN명E8S.T%F
<표T>2학년 비만도 변화추이
단위 W명E%F
학년 비만도 N학년 때 비만도 p*정 상 비만현재2학년 정 상 P4ME98.PF NTENP.PF .MPR비 만 SEN.TF NNNE8S.TF
p*는 Mckemartest결과임
② P학년 비만도 변화추이
본 연구 대상자의 P학년 비만도 변화추이는 <그림PI표8>과 같다.정상
유지군은 4MN명E92.S%FI정상에서 비만이 된 군 P2명ET.4%FI비만에서 정상
이 된 군 2N명EN8.S%FI비만유지군 92명E8N.4%F으로 나타났다.비만도 변화
에 대한 통계적 분석을 Mekemartest로 한 결과I비만에서 정상이 된 군
이 N8.S%로 정상에서 비만이 된 군 T.4%EP2명F에 비해 높았으나 통계적으
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로는 유의하지 않았다Ep=.NS9F.
<그림 P>P학년 비만도 변화추이
<표8>P학년 비만도 변화추이
단위 W명E%F
학년 비만도 N학년 때 비만도 p*정 상 비만현재P학년 정 상 4MNE92.SF 2NEN8.SF .NS9비 만 P2ET.4F 92E8N.4Fp*는 Mckemartest결과임
P.연구대상자의 특성에 따른 비만도 변화차이
NF인구사회학적 특성에 따른 비만도 변화차이
인구사회학적 특성에 따른 비만도 변화차이는 <표9>와 같이 나타났다.
학년과 비만도 변화를 분석한 결과 유의한 차이Ep=.MN2F를 보였는데IP학년
때 특히 정상체중에서 비만으로 변화한 군이 P2명ESS.T%F으로 높았다.
그 외 항목인 종교I동거가족I성적I경제상태I아버지 교육정도I어머니
교육정도는 통계적으로 유의하지 않았다.아버지 직업과 어머니 직업의 항
N학년 때 비만도
정상 비만E4PP명F ENNP명F
현재 P학년 정상 비만 정상 비만비만도 4MN명E92.S%F P2명ET.4%F 2N명EN8.S%F 92명E8N.4%F
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목에서는 관찰수가 R미만인 군이 많아서 x²Jtest는 하지 않았으나 직업간에
비만도는 별 차이를 보이지 않았다.
2F주관적 인지 특성에 따른 비만도 변화차이
주관적 인지 특성에 따른 비만도 변화차이는 <표NM>과 같고 주관적 비
만인식I주관적 건강상태I아버지 비만I어머니 비만이 유의하게 나타났다.
주관적 비만인식에서는 정상에서 비만이 된 군이 TT.N%I비만유지군이
92.S%로 ‘비만한 편’으로 인식하고 있었으며I정상유지군의 8T.P%가 ‘정상
체중’으로 인식하고 있어 통계적으로 유의하였다Ep=.MMMF.
주관적 건강상태에서는 정상에서 비만으로 된 군과 비만유지군이 각 각
P9.S%I4M.9%로 ‘별로 건강하지 않다’고 생각하고 있고I정상유지군에서는
‘매우 건강하다’가 NM.9%를 보여 통계적으로 유의하게Ep=.MMPF나타났다.
아버지 비만에서는 정상에서 비만이 된 군과 비만지속군이 각 각 PN.P%I
2N.2%로 정상유지군의 NS.R%보다 높게Ep=.MNSFI어머니 비만에서는 정상에
서 비만이 된 군과 비만지속군이 NS.T%로 정상유지군의 8.4%보다 높게
Ep=.MMNF나타나 부모비만은 모두 통계적으로 유의하게 나타났다.
그 외 부모관심은 통계적으로 유의하지 않았다.
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<표9>인구사회학적 특성에 따른 비만도 변화차이 단위 W명E%F
항목 그 룹 x² m정상유지군 정상→비만군 비만유지군학년 2학년 P4ME4R.9F NSEPP.PF NNNER4.TF 8.TT2 .MN2P학년 4MNER4.NF P2ESS.TF 92E4R.PF
종교 불교 42ER.TF 4E8.PF N2ER.9F
T.NMP .R2S기독교 NT8E24.MF NME2M.8F RRE2T.NF천주교 94EN2.TF 9EN8.8F 22ENM.8F기타 42TERT.SF 2RER2.NF NN4ERS.2F
동거 양쪽부모 S2SE84.SF 4SE9R.8F NTPE8R.2F R.M42 .RP8기타 NN4ENR.4F 2E4.2F PMEN4.8F
성적 다소 못하는 편 RM8ES8.SF PRET2.9F NRMETP.9F 4.P4R .SPM잘하는 편 2PPEPN.4F NPE2T.NF RPE2S.NF
경제상태 다소 어려운편 228EPM.8F N2E2R.MF STEPP.MF P.4NP .TRS다소 풍족한편 RNPES9.2F PSETR.MF NPSETT.MF
아버지 중학교졸업이하 9EN.PF ME.MF ME.MF P.448 .TRN교육정도 고등학교졸업 28NE4M.PF N8EP8.PF TE2R.9F대학졸업이상 4M8ER8.4F 29ESN.TF 2MET4.NF
어머니 중학교졸업이하 NSE2.PF ME.MF NEP.SF N.8RR .9PP교육정도 고등학교졸업 44NESP.MF P2ES8.NF N8ES4.PF대학졸업이상 24PEP4.TF NREPN.9F 9EP2.NF
아버지 전문직 T2E9.TF 4E8.PF 2NENM.PF직업 사업 N89E2R.RF NSEPP.PF 48E2P.SF회사원 2TPEPS.9F N8EPT.RF TPEPS.MF상업 48ES.RF PES.P%F 2PENN.PF단순노동 NNEN.RF NE2.NF NE.RF공무원 TTENM.4F 2E4.2F N4ES.9F기타 SNE8.2F 4E8.PF 2ME9.9F무직 9EN.2F ME.MF PEN.RF
어머니 전문직 S8E9.2F RENM.4F NSET.9F직업 사업 PRE4.TF ME.MF TEP.4F회사원 99ENP.4F 4E8.PF 28ENP.8F상업 R9E8.MF 2E4.2F 2NENM.PF단순노동 NTE2.PF NE2.NF PEN.RF공무원 NTE8.RF ME.MF PEN.RF기타 SPE8.RF TEN4.SF NSET.9F주부 P8PERN.TF 29ESM.4F NM9ERP.TF
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<표NM>주관적 인지 특성에 따른 비만도 변화차이
단위 W명E%F
항목 그 룹 x² m정상유지군 정상→비만군 비만유지군비만인식 비만한편 94EN2.TF PTETT.NF N88E92.SFRNS.R4P .MMM정상체중 S4TE8T.PF NNE22.9F NRET.4F
주관적 매우건강하지않음 2REP.4F 2E4.2F 8EP.9F
N9.9S9 .MMP건강상태 별로건강하지않음 2MRE2T.TF N9EP9.SF 8PE4M.9F대체로건강 4PMER8.MF 24ERM.MF NMPERM.TF매우건강 8NENM.9F PES.PF 9E4.4F
부모관심 관심전혀없음 8EN.NF NE2.NF NE.RF
NM.NT8 .NNT다소관심없는편 SPE8.RF 8ENS.TF NRET.4F다소관심있는편 289EP9.MF N8EPT.RF 9TE4T.8F매우관심많음 P8NERN.4F 2NE4P.8F 9ME44.PF
아버지 예 N22ENS.RF NREPN.PF 4PE2N.2F 8.22M .MNS비만 아니오 SN9E8P.RF PPES8.8F NSMET8.8F
어머니 예 S2E8.4F 8ENS.TF P4ENS.TF NP.8TP .MMN비만 아니오 STTE9N.SF 4ME8P.PF NS9E8P.PF
PF건강생활 실천 정도에 따른 비만도 변화차이
건강생활 실천 정도에 따른 비만도 변화차이는 <표NN>과 같이 나타났고
유의한 변수는 없었다.텔레비전 시청시간은 정상에서 비만이 된 군이 ‘N
시간정도’에서 PR.4%로 높았고I비만유지군에서는 ‘N시간 이상’이 N2.P%로
다른 군에 비해 높았다.컴퓨터 사용시간은 비만유지군에서 ‘PM분~N시간정
도’가 RP.T%로 다른 군에 비해 높게 나타났다.
운동횟수에서는 정상에서 비만으로 된 군이 ‘거의 하지 않음’이 RM.M%로
정상유지군과 비만유지군의 4T.4%I4R.8%보다 높았으나 통계적으로 유의하
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지 않았고I흡연여부에서는 그룹 간에 차이가 유의하지 않았다.
<표NN>건강생활 실천 정도 특성에 따른 비만도 변화차이
단위 W명E%F
항 목 그 룹 x² m정상유지군 정상→비만군 비만유지군수면시간 4시간이하 NN9ENS.NF 8ENS.TF RNE2R.NF NP.NPS .NMTR시간이하 PM2E4M.8F 24ERM.MF TPEPS.MFS시간이상 P2ME4P.NF NSEPP.PF T9EP8.9F
텔레비전 보지않음 NT9E24.2F N4E29.2F 4RE22.2F
8.88M .PRP시청시간 PM분이하 PNPE42.2F NPE2T.NF 8TE42.8FN시간정도 N8ME24.PF NTEPR.4F 4SE22.TFN시간이상 S9E9.PF 4E8.PF 2REN2.PF
컴퓨터 거의하지않음 2T8EPT.RF N9EP9.SF S8EPP.RF 2.R99 .8RT사용시간 PM~N시간정도 PSNE48.TF 2PE4T.9F NM9ERP.TF2시간이상 NM2ENP.8F SEN2.RF 2SEN2.8F
운동횟수 거의하지않음 PRNE4T.4F 24ERM.MF 9PE4R.8F
4.S4T .R9MN주일2~P회이상 2R2EP4.NF NSEPP.PF T8EP8.4FN주일4~R회이상 TRENM.NF SEN2.RF 22ENM.8F매일 S2E8.4F 2E4.2F NME4.9F
흡연여부 전혀피우지않음 T2ME9T.2F 4TE9T.9F 2MNE99.MF NN.SP9 .NS8피움 2NE2.8F NE2.NF 2EN.MF
4F식습관 관련 생활실천 특성에 따른 비만도 변화차이
식습관 관련 생활실천 특성에 따른 비만도 변화차이는 <표N2>와 같고
간식과 스트레스 관련 항목이 유의하게 나타났다.
‘평상시 밥보다 간식을 더 많이 먹습니까?’의 항목에서 ‘먹는다’가 정상유
지군에서 N4.T%로 정상에서 비만이 된 군 S.P%I비만유지군 8.4%로에 비해
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높게 나타나 통계적으로 유의하였다Ep=.MN2F.
D스트레스를 받으면 먹는다‘의 항목에서 ’예‘가 정상에서 비만이 된 군과
비만유지군에서 22.9%INT.T%로 정상유지군의 NM.8% 보다 높게 나타나 통
계적으로 유의함을Ep=.MMPF보여 주었다.
인스턴트식품 섭취에서는 ‘N달에 N~2번 먹음’이 정상에서 비만이 된 군
과 비만유지군에서 R8.P%I4R.P%로 정상유지군의 P9.8%보다 높게 나타났
고I탄산음료 섭취에서는 ‘N주일에 N번 마심’이 정상에서 비만으로 된 군이
29.N%로 정상유지군 2M.S%에 비해 높게 나타났으나 통계적으로 유의하지
는 않았다.
음식조절 의지에서도 ‘있다’가 정상유지군에서 8R.4%로 정상에서 비만이
된 군과 비만유지군의 TT.N%I8N.8%보다 높게 나타났으나 통계적으로는 유
의하지 않았다.
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<표N2>식습관 관련 생활실천 특성에 따른 비만도 변화차이
단위 W명E%F
항 목 그 룹 x² p정상유지군 정상→비만군 비만유지군아침식사 거의먹지않음 89EN2.MF 4E8.PF 24ENN.8F N.9PP.T48가끔씩먹음 N28ENT.PF SEN2.RF PNENR.PF거의매일먹음 R24ETM.TF P8ET9.2F N48ET2.9F
간식 먹는다 NM9EN4.TF PES.PF NTE8.4F T.T2P.M2N안먹는다 SPNE8R.PF 4RE9P.8F N8SE9N.SF
인스턴트 거의먹지않음 N4TEN9.9F 9E9F 4RE22.2F
NN.R84.NTN식품섭취 N달에N~2번먹음 29REP9.8F 28ER8.PF 92E4R.PF정도 N주일N번먹음 N8TE2R.PF SEN2.RF 4PE2N.2FN주일에2번이상먹음 NNNENR.MF RENM.4F 2PENN.PF
탄산음료 거의마시지않음 NPTEN8.RF N2E2R.MF P4ENS.TF
S.42N.SMM섭취정도 N달에N~2번마심 N94E2S.2F 9EN8.8F RTE28.NFN주일에N번마심 NRPE2M.SF N4E29.NF 4PE2N.2FN주일에2번이상마심 2RTEP4.TF NPE2T.NF S9EP4.MF
스트레스를 예 8MENM.8F NNE22.9F PSENT.TFNN.49P.MMP받으면먹음 아니오 SSNE89.2F PTETT.NF NSTE82.PF
음식조절 있다 SPPE8R.4F PTETT.NF N8SE8N.8F P.RTN.NS8의지 없다 NM8EN4.SF NNE22.9F PTEN8.2F
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Ⅴ.고 찰
고등학생의 시기는 어른이 되는 중간단계로서 급속한 성장과 성숙이 동
시에 이루어지는 시기이다.따라서 이시기의 고등학생들은 남의 눈에 비춰
지는 자신의 모습에 신경을 쓰게 된다E김창호I강덕호I2MMPF.
비만은 유전적I환경적I심리적I대사적I사회․경제적 요인 등으로 인해
발생되며I동맥경화증I고혈압I당뇨병I심장병과 같은 만성퇴행성 질환의
유병율을 크게 증가시키고I이로 인한 사망률도 높은 것으로 보고되고 있
어 국민건강관리 차원에서 중요한 보건문제 중의 하나라고 할 수 있다E신
지영I김명IN998;장수연IN99PF.
본 연구 대상자 NIM2M명의 전체 비만율은 24N명E2P.S%F으로 정상유지군
T4N명ET2.S%FI비만에서 정상이 된 군 P8명EP.T%FI정상에서 비만이 된 군
P8명EP.T%FI비만유지군 2MP명E2M.M%F으로 나타났다.정상에서 비만이 된 군
은 2학년 N.T%에서 P학년 T.4%로 나타나 학년이 증가할수록 비만학생이
증가하는 것을 볼 수 있었다.비만에서 정상이 된 군은 2학년 NT명ENP.P%F
에서 P학년 2N명EN8.S%F으로 나타났는데I이 중 비만에서 정상이 된 군 2학
년 NT명은 개인면담 결과 N학년 때 경도비만 상태에서 2학년 때는 체중은
증가하지 않고 신장만 증가하여 정상으로 된 학생이 N2명I의도적으로 체
중을 감량한 학생은 R명으로 나타났다.의도적으로 체중을 감량한 학생들
의 체중감량 방법으로는 식사량 조절은 P명I식사량 조절I약물요법I운동
요법I병원치료의 방법을 사용한 학생은 2명으로 나타났다.
박영신 등E2MM4F이 연구한 2P년간 서울지역 초․중․고등학생의 비만 추
이에서 남학생 비만 유병률이 N9T9년 N.T%IN984년 P.T%IN988년 S.2%I
N992년 T.N2%IN994년 T.S%IN99T년 NN.M%I2MM2년 NT.9%로 비만이 꾸준히
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증가한 것을 볼 수 있고I2MMR년 서울시 교육청의 발표에서도 학생 비만율
이 2MM4년 NM.9%에서 2MMR년 N2.%로 증가하여 비만이 계속 증가 되고 있
음을 알 수 있다.또한I비만 증가율도 초등학생의 경우 2MMM년 M.S8%에서
2MM4년 M.8R%로 M.NT%I중학생은 2MMM년 M.TT%에서 2MM4년 N.NN%로 M.P4%I
고등학생은 2MMM년 N.MP%에서 2MM4년 N.8T%로 M.84% 증가해 학년이 증가
할수록 비만율의 증가폭이 커지는 심각성을 보이고 있다E서울시교육청I
2MMRF.2MMR년 국민건강영양조사와 최근 발표된 교육인적자원부의 2MMS년
학생신체발달 상황 보고서에서도 연령이 증가 할수록 비만 유병률이 증가
한다고 하여 학년이 올라 갈수록 비만이 증가한다는 본 연구와 일치함을
알 수 있다.
T세 때 비만아동의 ST.R%가 NM년 후까지 비만상태를 유지하며E문경래I
2MM4FI고등학교 P학년 인 NT세에 비만한 청소년의 RM%정도가 초등학교 2
학년 인 T세의 표준체중이었음이 보고된 바 있어 비만문제를 해결하기 위
해서는 비만 이환 후의 관리보다는 예방의 측면이 더 중요시 되고 있다.
특성에 따른 비만도 변화차이를 분석한 결과 동거가족I부모의 교육정
도I부모의 직업 등 연구대상자의 인구사회학적 특성에서는 유의한 변수가
없었다.이는 박영란E2MMPF의 연구결과와 일치하였다.그러나I그와 상반되
는 백경신E2MM2F의 부모의 학력이 높을수록I이난숙EN99TF의 아버지와 어머
니 모두 대졸 이상에서 비만율이 높게 나타난다는 연구I김남주E2MM4F의 아
버지 직업이 전문직 일수록 비만과 관계가 있다는 연구가 있다.일반적으
로 사회경제적 수준과 비만과는 밀접한 관계가 있는 것으로 인식되고 있
다.이재헌E2MMSF의 사회경제적 수준의 향상은 비만의 발생률을 높이는 주
요인으로 작용 될 수 있다는 연구와I김형기E2MMNF의 가족의 월수입이 정상
체중군 보다 비만군에서 높다라는 연구I류현아E2MM2F의 저소득층의 자녀보
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다 고소득층의 자녀들이 비만 출현율이 높다는 연구가 그 예이다.또한I어
머니의 직업유무는 학생의 건강관리 및 영양섭취에 영향을 준다.직업이
있는 어머니는 학생과 같이 할 시간이 무직에 비해 상대적으로 부족하기
때문에 학생의 식습관 및 영양관리에 어려움을 가질 수 있다는 어머니가
직업이 있는 경우 비만여부가 높다는 이난숙EN99TF의 연구도 있다.그러나I
김미옥E2MMRFI장지연E2MMSF의 사회경제적 수준과 비만과는 관계가 없다라
는 연구도 있어 사회경제적 수준과 비만과의 일관된 결과는 없음을 알 수
있다.본 연구에서도 경제 상태와 비만과는 유의하지 않았지만I이는 대상
자의 경제적 차이를 고려하여 지역별로 표집을 하지 않았고I자기보고식
설문으로 경제적 수준의 일반화 된 기준 없이 학생의 수준에서 학생이 느
끼는대로 가정의 경제 상태를 응답한 것에 기인한다고 사료되어 계속되는
연구에서는 일반화된 경제 상태의 기준을 가지고 연구하는 것을 제언하고
자 한다.
주관적 인지 특성에 따른 비만도 변화차이에서는 비만인식I주관적 건
강상태I아버지 비만I어머니 비만이 유의하게 나타났다.주관적 비만인식
에서는 정상에서 비만이 된 군과 비만유지군이 ‘비만한 편’으로 인식하고
있었으며I정상유지군은 ‘정상체중’으로 인식하고 있었다.주관적 건강상태
에서는 정상에서 비만으로 된 군과 비만유지군이 ‘별로 건강하지 않다’고
생각하고 있고I정상유지군은 ‘매우 건강하다’고 생각하고 있어 특별히 나
타나는 질병의 증상이 없음에도 불구하고 정상체중 학생에 비해 비만학생
은 건강을 염려하고 있는 것으로 나타났다.
김미옥E2MMRFI유재순E2MMRF의 선행연구에서와 같이 비만학생의 경우 자
신의 비만문제를 인식하고 있기 때문에 비만을 해결하기 위해 스스로 노력
할 수 있는 충분한 가능성이 있어 체형에 대한 올바른 인식이 계속되어 비
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만상태를 해결 할 수 있도록 계속적이고 구체적인 교육 프로그램이 필요하
며I학부모와 학교의 지속적인 노력과 협조가 필요 할 것으로 사료된다.
아버지 비만에서는 정상에서 비만이 된 군과 비만지속군이 각 각
PN.P%I2N.2%로 정상유지군의 NS.R%보다 높게Ep=.MNSFI어머니 비만에서는
정상에서 비만이 된 군과 비만지속군이 NS.T%로 정상유지군의 8.4%보다
높게Ep=.MMNF나타나 부모비만은 모두 통계적으로 유의하게 학생들의 비만
과 관계가 있는 것으로 나타났다.정상에서 비만이 된 군과 비만지속군에
서 아버지가 비만한 학생의 비율이 높음을 볼 수 있는데I김남주E2MM4F의
연구에서는 아버지와 형제의 비만이I심상오E2MMNF의 연구에서는 아버지 비
만이 자녀의 비만과 관련성이 있다고 하였다.보통 아버지J아들I어머니J딸
사이의 비만상관 관계는 높은 것으로 이것은 유전적인 요인도 작용하지만
그 보다는 동일한 가정내에서 습득한 식습관I생활태도 및 식품에 대한 기
호 등의 환경적인 요인이 크게 작용할 것으로 보인다는E김성희 등IN998;
TanjaM Cuting등IN999F연구도 있다.이와는 반대로 부모의 비만은 관
련이 없다는 상반된 박영란E2MM2F의 연구도 있다.
건강생활 실천 정도에 따른 비만도 변화차이에서 본 연구는 유의한 변
수는 없었으나I변수를 살펴보면 텔레비전 시청시간은 정상에서 비만이 된
군이 ‘N시간정도’에서 PR.4%로I비만유지군에서는 ‘N시간 이상’이 N2.P%로
다른 군에 비해 높았다.컴퓨터 사용시간은 비만유지군에서 ‘PM분~N시간정
도’가 RP.T%로 다른 군에 비해 높게 나타났다.이재헌E2MMSF의 연구에서는
비만의 급속한 증가는 컴퓨터나 텔레비전 시청과 같이 움직임이 없는 레저
에 노출되는 것과 깊은 연관이 있어 남학생의 하루 P시간이상의 텔레비전
시청이 비만과 관련이 있다고 하였고I최홍식E2MMPF의 연구에서는 하루4시
간 이상 텔레비전을 보는 학생이 정상체중 학생에 비해 비만학생이 많았다
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고 하였다.
운동횟수에서는 정상에서 비만으로 된 군이 ‘거의 하지 않음’이 RM.M%로
정상유지군과 비만유지군의 4T.4%I4R.8%보다 높게 나타났다.이 결과는
통계적으로 유의하지는 않았으나I정상체중이지만 운동을 하지 않으면 비
만으로 이행되고 있음을 보여주는 결과로서 의미있게 생각해야하며I중재
가 필요한 결과로 사료된다.또한 이 결과는 문순남E2MM4F의 운동 시간이
적을수록 비만지속률이 높다는 연구를 뒷받침 해주는 결과라 할 수 있다.
이러한 결과로 볼 때 일반계 학생들의 활동은 저조하다고 볼 수 있어 이들
을 대상으로 한 운동과 비만예방을 위한 생활양식의 개선을 꾀하는 접근방
식의 교육프로그램이 필요하다고 생각 된다.
흡연여부에서는 정상유지군I정상에서 비만으로 된 군I비만유지군에서
‘전혀 피우지 않음’이 가장 높게 나타났다.이러한 결과는 학교라는 현장에
서 학생의 신분으로는 하지 말아야 할 흡연이라는 항목에 대한 조사로 결
과는 신뢰도가 낮음을 제한점으로 볼 수 있다.
식습관 관련 특성에 따른 비만도 변화차이에서는 간식과 스트레스 관련
항목이 유의하게 나타났다.이는 식습관도 비만과 매우 밀접한 관계가 있
다는 연구를 뒷받침해주는 결과이다.아침식사는 ‘거의 매일 먹음’이 TN.T%
로 나타나 학생들의 S4.P%가 아침식사를 매일 먹는다는 연구결과E허은실
등IN999F보다 높게 나타났으며 비교적 아침식사의 중요성에 대한 인식은
높은 것으로 나타났다.아침식사와 관련된 연구를 살펴보면 아침결식의 경
우 혈당량이 정상이하로 떨어져 뇌의 기능이 불균형 상태로E박수진 등I
2MMMF된다는 연구와 아침 식사를 규칙적으로 하는 경우 통계적으로 유의
하게 학업성취도가 높다고 한E김숙희IN999F연구가 있다.아침결식은 점심
의 과식으로 이어질 수 있으며I결식 후 과식을 하게 되면 피하지방의 축
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적을 촉진하여 비만을 일으킬 위험이 있다는 연구E대한비만학회IN99RF와
본 연구에서와 같이 아침식사는 비만과 유의한 차이가 없다는 박영란
E2MMPF의 연구도 있다.
간식은 ‘먹는다’가 정상유지군이 정상에서 비만이 된 군과 비만유지군
보다 더 많이 하는 결과를 보였는데I이는 비만학생이 비만을 인식하고 있
어 스스로 간식을 조절하고 있는 것으로 보인다.심상오E2MMNF의 연구에서
도 간식은 정상군에서 더 섭취한다는 연구결과가 있다.
인스턴트식품 섭취에서는 비만유지군에서 ‘거의 먹지 않음’이 탄산음료
섭취정도에서는 정상에서 비만이 된 군에서 ‘거의 마시지 않음’이 높게 나
타나 이 또한 비만학생이 비만이라는 것을 알고 있어 의식적으로 섭취를
제한하고 있는 것으로 사료된다.
음식조절 의지 여부에서는 ‘있다’가 정상유지군에서 정상에서 비만이 된
군과 비만유지군에 비해 높게 나타나 통계적으로 유의하지는 않지만 이세
라E2MM2F의 연구에서와 같이 비만군이 정상군보다 ‘체중 때문에 의식적으로
식사를 굶은 적이 많다’라는 연구를 뒷받침 해주고 있다.
D스트레스를 받으면 먹는다‘의 항목에서 ’예‘가 정상에서 비만이 된 군과
비만유지군에서 정상유지군 보다 높게 나타났고I’아니오‘라로 대답한 비율
은 정상에서 비만이 된 군과 비만유지군에서 정상유지군보다 낮게 나타나
통계적으로 유의함을Ep=.MMPF보여 주었다.스트레스에 노출되게 되면 인간
이나 동물은 각성상태를 경험하게 되고 각성상태는 배고픔을 생리적으로
억제하므로I대부분의 사람들은 식욕부진과 체중감소로 반응한다.김숙영
EN99TF의 비만 여고생의 연구에서 섭식을 증가시키는 스트레스로는 시험I
공부I성적에 대한 부담이 있을 때I섭식을 감소시키는 스트레스로는 엄마
에게 혼이 나거나 매를 맞을 때I선생님께 꾸중을 듣거나 매를 맞을 때I친
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구와 싸울때라는 연구 보고가 있다.본 연구에서도 스트레스와 비만과는
유의한 관계가 있다는 결과가 나왔으므로 앞으로는 스트레스를 해결 할 수
있는 프로그램 개발에 대한 연구와 스트레스에 대한 질적 연구를 제언하고
자 한다.
비만 청소년은 정상 체중 학생 보다 교내에서 왕따를 당하거나 다른 친
구를 왕따 시킬 확률이 높다는E문화일보I2MM4F보고가 있었다.박지현
EN998F은 비만한 학생의 대부분은 일종의 콤플렉스를 갖게 되어 심리적으
로 압박감을 갖게 되며I최흥식E2MMPF은 비만 학생은 심리적 부담으로 인하
여 순환기 질환을 일으키며I소화기 질환I두통I암 등의 원인으로 발전된
다고 하였고I홍미령EN99RF은 비만이 자신의 신체상에 부정적 열등감을 갖
는다고 하였다.
이처럼 비만은 남 앞에 나서기를 꺼려하고 열등감이 많은 부정적인 특
징을 갖고 있기에 체계적이고 실질적인 연구와 실천이 따라야 하며 학교
현장에서 운영되고 있는 비만관리 및 문제점을 개선하여 체계적인 보건교
육이 이루어지도록 하는 것이 필요할 것으로 사료된다.
비만교육은 평생건강교육이 되어 자기 관리를 할 수 있는 능력을 길러
줘야겠다.그러기위해서는 교육과정내에 보건교과를 신설하여 비만관리I정
신건강관리I스트레스 관리 등의 보건교육이 이루어진다면 학생들의 건강
관리에 매우 의미있게 기여할 것으로 생각된다.
끝으로 비만 학생 관리를 위해 무엇보다 중요한 것은 부모와 함께하는
비만 예방 교육과 스트레스 관리 방법에 대한 교육이 중요함을 다시 한 번
강조하고 싶다.
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Ⅵ.결론 및 제언
본 연구는 일반계 남자 고등학교 학생들의 비만도 변화의 추이를 살펴
보고I연구대상자 특성간 비만도 변화의 차이를 분석하기 위하여 일개 시
소재 남자 고등학교 2IP학년 학생 NIM2M명 전수를 대상으로 실시 한 연구
이다.건강기록부와 설문지를 이용하여 비만도 변화 추이와 인구사회학적
특성I주관적 인지 특성I건강생활 실천 정도I식습관 관련 생활실천 특성
등을 분석한 후향적 조사연구이다.
자료분석은 pmppN2.M통계프로그램을 이용하여 연구대상자의 특성을
실수와 백분율로 구하였고I비만도 변화추이는 Mckemartest를 통해 N학
년 때와 현재의 비만도 일치성을 분석하였으며I대상자 특성과 비만도 변
화차이를 x²Jtest로 분석 하였다.연구결과는 다음과 같다.
첫째I연구 대상자의 비만도 변화 추이를 보면IN학년 때는 정상체중이
었으나 2학년 때 비만으로 된 학생들의 비율이 N.T%였고IP학년 때는 T.4%
로 되어 학년이 증가할수록 비만정도가 증가함을 알 수 있었다.비만에서
정상으로 된 군 2학년 NT명은 개인면담 결과 N학년 때 경도비만 상태에서
2학년 때는 체중은 증가하지 않고 신장만 증가하여 정상으로 된 학생이 N2
명I의도적으로 체중을 감량한 학생은 R명으로 나타났다.
둘째I연구대상자의 특성과 비만도 변화추이와의 관계를 분석한 결과 부
모가 비만인 경우I간식을 먹는 것I스트레스를 받으면 음식섭취로 해결하
는 학생의 경우 유의하게 비만이 되는 것으로 나타났다.
이상의 결과에서와 같이 고등학생들의 비만도 변화가 N학년에 비해 2IP
학년으로 올라갈수록 증가하여 이에 대한 관리가 필요함에도 불구하고 지
39
금까지 그러한 교육내용은 현실적으로 이루어지지 않고 있는 실정으로I이
를 관리하기 위해서는 비만 학생 관리를 위해 무엇보다 중요한 것은 부모
와 함께하는 비만 예방 교육과 스트레스 관리 방법에 대한 교육이 중요함
을 다시 한 번 강조하고 싶다.
본 연구결과를 통해 다음과 같은 후속연구를 제언하고자 한다.
첫째I비만예방을 위하여 올바른 생활습관 및 식습관 정착을 위하여 학
생과 학부모의 교육이 병행 되어야 한다.
둘째I비만학생들의 스트레스 해결을 위한 프로그램의 개발이 필요하
다.
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류현아.초등학생의 비만에 영향을 미치는 요인 분석.고신대 보건대학원
석사학위 논문.2MM2
문경래.소아 비만의 역학적 특징.한국모자보건학회 4차학술대회 연제집
N998;N8JPN.
문순남.초등학생의 비만지속양상과 관련요인.경북대학교 대학원 석사학
위논문.2MM4
문화일보.비만 청소년.2MM4년 S월 NM일자.
박경숙I학령기 비만아동의 자기효능감과 건강증진 생활양식과의 관계 연
구.조선대학교 대학원 석사학위 논문.2MM2
박수진.인천지역 초등학생의 후향적 연구방법에 의한 비만이행 추이 및
식생활 습관과 체중조절행태.대한영양사회 학술지 2MMM;SENFW44JR2.
박영수.거주지역에 따른 초등학교 학생들의 비만도 변화양상에 대한 연
구.전주대학교 교육대학원 석사학위논문.2MMP
박영란.학령기 아동의 비만도 변화에 관한 분석.이화여자대학교 교육대
학원 석사학위논문.2MMP
박선희.비만 고등학생의 보건행태 조사 연구.한국학교보건학회지 N998;
NRENF
박영신.2P년간 서울지역 초․중․고등학생의 비만추이.소아과학회지
2MM4;4TEPFW24TJ2RS.
박지현.정상아동과 비만아동의 일상 스트레스 대처I사회적 지지의 비교
연구.충남대학교대학원 석사학위 논문.N998
박진홍.운동요법I영양요법I행동수정 요법에 의한 비만 초등생의 신체조
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성과 체력변화.한양대학교 대학원 미간행 박사학위 논문.N99T
박효익.규칙적인 운동과 초등학생의 비만도 개선과 기초체력에 미치는 효
과.한국교원대학교 교육대학원 석사학위 논문.2MMN
박혜숙.비만환자의 평가.가정학회지 N998;N9ERFWP29JPPN.
백경신.초등학생의 체형지각에 따른 비만도와 체형만족도 및 체형존중감
에 관한 연구.지역사회간호학회지 2MM2;NPENFWNNRJN2P.
보건복지부.2MMR년 국민영양․건강조사서.2MMS
보건복지부.제2차 2MMS년 청소년 건강 행태 온라인 통계 조사.2MMT
서울특별시교육청.고도비만학생현황 보고자료.2MMP
송정선.비만 아동과 표준체중 아동의 스트레스I자아 존중감 비교 연구.
경희대학교 교육대학원 석사학위논문.2MMN
신지영I김명.성인여성의 체중조절 형태에 관한 조사.한국발육발달학회
N998;SENF.
신한슬.비만 청소년들의 식생활 양상 및 영양교육 효과에 관한 연구.효
성카톨릭대학교 대학원 미간행 석사학위논문.N99S
심상오.성장기 아동의 생활습관과 비만실태에 관한 조사 연구.상지대학
교 교육대학원 석사학위논문.2MMN
이경자I김현경.유산소 운동과 식이조절에 의한 체중 감량이 미치는 영향.
한국학교보건학회지 N99T;NMENF.
이금희I김한곤.대구지역 여고생들의 비만 실태 조사.여성건강 2MM4;RENFW
P9JSN.
이난숙.초등학교 아동의 비만 실태 및 요인에 관한 연구.강원대학교 석
사학위 논문.N99T
이동환.소아비만의 증상과 진단.대한비만학회지 2MMN;NJ4T.
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이미영.인천시 비만 초․ 중․ 고등학생의 식행동I건강관련 생활습관 및
혈중 지질농도에 관한 연구.인하대학교 대학원 석사학위논문.2MMP
이세라.비만 아동과 관련된 환경적 심리적 요인 분석.대한가정학회지
2MM2;4MEPFWNRRJNSP.
이윤진.인천지역 일부 비만아동의 비만 관련 실태에 관한 연구.인하대학
교 대학원 석사학위논문.2MMM
이외섭.고등학생의 식생활습관 및 부모의 신체적 조건과 체질량지수
EBMfF에 관한 연구.한서대학교 석사학위논문.2MM4
이종렬I박천만.초등학교 아동의 비만 실태 및 관련요인.보건교육 건강증
진학회지 2MM4;2NE2FWPRJR4.
이재헌.대전지역 초등학생의 비만수준과 관련요인.충남대학교 대학원 박
사학위논문.2MMS
이화자.학령기 비만아의 비만관리가 체지방 감소에 미치는 효과에 관한
연구.대한비만학회지 N999;8E4FW28TJ294.
유재순.초등학생의 비만관련 요인에 대한 진단적 연구.한국보건간호학회
지 2MMR;N9ENFW9RJNM4.
위광복I남철현.고등학교 학생들의 식생활 의식형태와 관련요인에 관한
연구.대한보건협회지 N99S;22E2FW88JNMS.
장수연.비만아의 형태발육 및 생활환경의 특성에 관한 조사 연구.이화여
자대학교 미간행 석사학위논문.N99P
장지연.학령기 아동의 비만도에 따른 건강통제위와 건강증진행위.아주대
학교 간호학과 석사학위 논문.2MMS
정미교I서울시내 중학생의 비만도 및 관련 식행동 분석.한국교원대학교
교육대학원 석사학위 논문.2MMN
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조영미.아동 및 청소년기의 신체상.카톨릭대학교 대학원 석사학위논문.
2MMR
차규정.정상체중과 과다체중 여고생의 건강증진행위에 관한 연구.충남대
학교 대학원 석사학위 논문.2MMN
최종인I강훈.청소년의 비만에 영향을 미치는 요인.한국스포츠리서치
2MMP;N4ESFWN92NJN9P2.
최종철.고등학생의 체중조절에 대한 관련 행동 및 태도.한국교원대 교육
대학원 석사학위논문.2MM2
최홍식.초등학생의 비만실태와 비만요인분석.춘천교육대학교 교육대학원
석사학위 논문.2MMP
한영실I주나미.청소년 비만에 영향을 미치는 요인 분석.한국식생활문화
학회지 2MMR;NT2JN8R.
허은실.창원지역 일부 비만아의 식습관과 식행동 및 영양지식에 대한 조
사 연구.대한영양사회학술지 N999;RE2FWNRPJNSP.
홍미령.비만인의 자기조절행위와 체중조절에 관한 구조 모형.경희대학교
대학원 박사학위논문.N99R
Commiteonkutrition.mreventionofmediatriclverweightandlbeity.
mediatricAug2MMPWNN2E2FW424J4PM.
hotanihIkishidaMIvamashitapIcunahashiTIcujiokapIetal.Two
decades of annual medica examination in japanese obese
childrenWdoobesechildrengrow intoobeseadult?.fntglbes
oelatMeatbaisordN99T;2NENMFW9N2J92N.
MoraliAIsidailhetM.Currenttopicsinpediatricnutrition.Arch
pediatr2MM2;9ETFWT2SJTP2.
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kancypchonfeldJtardenIMaIand Craig.tardenImhaImbafATofC
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bkalCofklkldvN99T;44E2F;PP9JPSN.
oichardgIaeckelbaum andchristineiw.childhoodobesityWTheeealht
fssue.obesiytresearch92MMN;p2P9J24P.
paferaiIAgrastpIBrysonpIeammeria.barlybodymassindex
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children.fntglbesoelatMetabaisord2MMN;2RENMFWNRP2JNRPT.
ptraussoImolackeA.bpidemicincreaseinchildhoodoverweight
N98SJN998.gAMA2MMN;28SE22FW284RJ2848.
ptyneaM.Childhoodandadolescentobesity.mrevalenceand
significance.mediatrClinkorthAm 2MMN;48E4FW82PJ8R4.
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부록
설문지
 
안녕하십니까?
본 설문지는 최근 증가하고 있는 청소년 비만에 관련된 생활습관과건강행위 특성을 파악하여 연구하기 위한 것으로I학교에서 건강관리의 기초자료로 삼고자 합니다.
학생여러분이 작성해서 나온 검사 결과는 비밀이 보장되며 순수한 연구목적으로만 사용됩니다.여러분이 응답하신 내용은 건강증진 사업계획에 참조하려는 조사로 연구의 귀중한 자료로 사용되니 정확하고 솔직한 답변을 부탁합니다.
협조해 주셔서 감사합니다.
2MMT년 8월연세대학교 보건대학원 지역사회간호학전공연 구 자 W방 정 미
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학년 반 번 성명
◆ 다음은 본인이 하고 있는 건강생활입니다.해당되는 번호에 ✔표 하
세요.
N.하루 수면시간은 몇 시간입니까?
① P시간 이하 ② 4시간 정도 ③ R시간 정도
④ S시간 정도 ⑤ T시간 이상
2.하루에 Ts를 몇 시간 정도 봅니까?
① 보지 않는다 ② PM분 이하 ③ N시간 정도
④ N시간 PM분 정도 ⑤ 2시간 이상
P.하루에 컴퓨터를 몇 시간 정도 합니까?
① 거의 하지 않는다 ② PM분~N시간 정도 ③ 2~P시간 정도
④ 4시간 이상
4.일주일 동안 평균I운동을 몇 번 합니까?E학교에서 하는 체육활동은 제
외F
① 거의 하지 않는다 ② 2~P회 이상 한다
③ 4~R회 이상 한다 ④ 매일한다
R.아침식사는 어떻게 하고 있습니까?
① 거의 먹지 않는다 ② 가끔씩 먹는다 ③ 거의 매일 먹는다
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S.평상시 밥보다 간식을 더 많이 먹습니까?
① 먹는다 ② 안먹는다
T.피자I햄버거 등 인스턴트 음식을 자주 먹습니까?
① 거의 먹지 않는다 ② 한달에 N~2번 먹는다
③ N주일에 N번 먹는다 ④ N주일에 2~P번 먹는다
⑤ N주일에 4번 이상 먹는다
8.탄산음료수E콜라I사이다 등F를 어느 정도 마십니까?
① 거의 마시지 않는다 ② 한달에 N~2번 마신다
③ N주일에 N번 마신다 ④ N주일에 2~P번 마신다
⑤ N주일에 4번 이상 마신다
9.스트레스를 받으면 먹는 것으로 해결하는 편입니까?
① 예 ② 아니오
NM.먹는 음식의 양을 나의 의지로 조절할 수 있습니까?
① 있다 ② 없다
NN.내가 생각하기에 나는?
① 비만한 편이다 ② 정상체중이다 ③ 마른편이다
N2.자신이 생각하기에 스스로 건강하다고 생각합니까?
① 매우 건강하지 않다 ② 별로 건강하지 않다
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③ 대체로 건강하다 ④ 매우 건강하다
NP.지난 한달 동안 담배를 한 개비 이상 피운 날은 며칠 정도 됩니까?
① 전혀 피우지 않음 ② 일주일에 N~2일 정도
③ 일주일에 P~4일 정도 ④ 일주일에 R일 이상
⑤ 매일 피움
◆ 다음은 본인에 대한 일반적인 질문입니다.해당되는 번호에 ✔표 하
세요.
N.본인의 종교는?
① 불교 ② 기독교 ③ 천주교 ④ 기타 ⑤ 없음
2.같이 살고 있는 사람을 모두 체크하세요.
① 어머니 ② 아버지 ③ 할머니 ④ 할아버지
⑤ 기타E이모I삼촌I고모 등F
P.본인의 학교 성적은 어느 정도입니까?
① 매우 못하는 편이다 ② 다소 못하는 편이다
③ 다소 잘하는 편이다 ④ 매우 잘하는 편이다
4.본인이 생각하기에 본인 가정의 경제상태E생활정도F는 어디에 속합니
까?
① 매우 어려운 편 ② 다소 어려운 편
③ 다소 풍족한 편 ④ 매우 풍족한 편
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R.부모님은 자녀E학생F의 건강에 대해 어느 정도 관심이 있는 것 같습니
까?
① 관심이 전혀 없다 ② 다소 관심이 없는 편이다
③ 다소 관심이 있는 편이다 ④ 매우 관심이 많다
S.아버지의 교육정도는?
① 초등학교 졸업 ② 중학교 졸업 ③ 고등학교 졸업
④ 대학졸업 이상 ⑤ 모른다
T.어머니의 교육정도는?
① 초등학교 졸업 ② 중학교 졸업 ③ 고등학교 졸업
④ 대학졸업 이상 ⑤ 모른다
8.아버지의 직업은?
① 전문직E의사I교사I변호사I약사I예술가I목사 등F
② 사업 ③ 회사원 ④ 상업E장사F ⑤ 단순노동 ⑥ 공무원
⑦ 기타 ⑧ 무직
9.어머니의 직업은?
① 전문직E의사I교사I변호사I약사I예술가I목사 등F
② 사업 ③ 회사원 ④ 상업E장사F ⑤ 단순노동 ⑥ 공무원
⑦ 기타 ⑧ 주부
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NM.아버지가 비만이십니까?
① 예 ② 아니오
NN.어머니가 비만이십니까?
① 예 ② 아니오
J끝까지 답해주셔서 감사합니다 J
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 〓 ABpToACT〓
lbesitytrendanalysisofmalehighschoolstudents
CheongMeeBang
aepartmentMf communityeealthkursing
draduatepchoolofmubliceealthvonseirniversity
EairectedbymrofessorChungvulieeo.kImh.aF
Thisretrospectivestudywasconductedtoexaminethetransitionof
obesity in malehigh schoolstudents.A samplepopulation ofNIM2M
guniorand peniormalehighschoolstudentswereincluded.cordata
colectionIstudentsDhealthrecordandsurveyquestionnaireswereused.
pmpp N2.M ptatisticsprogram wasapplied forMckemartestand
x²Jtest.
Theoveralobesityratewas2P.S% outofthetotalNIM2Mstudents.
ThisobservationclearlydescribesthatincomparisonIoutofthesubjects
thatmaintained normalweightin theircreshman yearIN.T% ofthe
studentsintheirgunioryearandT.4% ofthestudentsintheirpenior
yearhaveshownthesignofobesityIastheymoveupingrades.
Theresultofthestudy ofthecharactericsand transition ofthe
obesityIthestudentsthosewho haveobeseparentsIeating between
55
mealsIeatingtoreleasestressaregetingcorpulentsimilarly.
AsindicatedinthisstudyIasthestudentsmoveupingradesIsois
therateofobesity;howeverIatpresentItherelatededucationhasnot
beenaddressesorisbeingpromoted toitsfulpotential.despitethe
needstoeducatethesocietyasawhole.Thisstudyalsoaddressesthe
prevalenceofobesityofthestudentstotheirobeseparentsIcoupled
withthelevelofstresswithwhichthestudentsareconstantlysubjected
todeal.
TheobesityprophylaxisisalifeJlongeducationIandassuchIitmust
beimplemented aspartofthemixtureof"right"living and eating
habits forbothstudentsandtheirparents.MoreoverIitisnecessaryto
recommendeducationalprogramsforstressmanagement.
